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PENGARUH WAKTU KONTAK DAN KONSENTRASI 
REBUSAN DAUN SIRIH MERAH (Piper crocatum) TERHADAP 
PERTUMBUHAN BAKTERI Streptococcus pyogenes 




Saat ini masyarakat  dunia   dan  Indonesia  mulai  mengutamakan  pengobatan  secara alamiah (back to nature), 
karena penggunaan antibiotik yang sering dan tidak teratur, dapat menyebabkan bakteri menjadi resisten 
terhadap antibiotik, sehingga jika timbul infeksi kembali tidak dapat diobati dengan antibiotik yang sama, atau 
harus dalam dosis yang lebih tinggi. Selain  itu,  mahalnya harga obat  mendorong orang untuk mencari alternatif 
lain dalam pengobatan penyakit. Namun kebanyakan informasi yang ada, sebatas bukti empiris, sedangkan bukti 
ilmiah juga diperlukan. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui lama waktu kontak dan konsentrasi air 
rebusan daun sirih merah  yang efektif dalam menghambat pertumbuhan bakteri Streptococcus pyogenes 
penyebab ISPA, serta interaksi antara konsentrasi dan lamanya waktu kontak air rebusan daun sirih merah dalam 
menghambat pertumbuhan bakteri Streptococcus pyogenes  Jenis penelitian  eksperimen dengan rancangan 
Randomized Controlledtrial, variabel bebas konsentrasi dan lama waktu kontak, variabel terikat adalah 
pertumbuhan bakteri Streptococcus pyogenes. Hasil penelitian, didapatkan bahwa,  air rebusan daun sirih merah 
konsentrasi 50% sudah efektif dalam menghambat pertumbuhan bakteri   Streptococcus pyogenes penyebab 
ISPA, sedangkan lamanya waktu kontak yang efektif  adalah 300 detik. Interaksi antara konsentrasi dan lamanya 
waktu kontak air rebusan daun sirih merah yang  efektif dalam menghambat pertumbhan bakteri   Streptococcus 
pyogenes adalah konsentrasi 50% dengan lama waktu kontak 60 detik. 
 




Saat ini masyarakat  dunia   dan juga  
Indonesia  mulai  mengutamakan  
pengobatan  secara alamiah (back to 
nature). Pemanfaatan herbal medisine 
ramai dibicarakan,  termasuk dalam 
manfaatnya, namun kebanyakan informasi 
yang ada, hanya sebatas bukti empiris 
belum ada bukti ilmiah.Selain dari itu 
mahalnya harga obat disaat harga melonjak 
naik saat ini, mendorong kita untuk 
mencari alternatif lain dalam pengobatan 
penyakit. Cara yang mudah dengan 
menggunakan obat tradisional. Selain itu 
penggunaan obat tradisional tidak beresiko 
terjadinya resistensi kuman terhadp obat. 
Menurut WHO dalam Rukmana (1996), 
obat batuk tidak diajurkan untuk anak-anak 
mengingat efek sampingnya.  
Penggunaan antibiotik yang sering 
dan tidak teratur dapat menyebabkan 
bakteri menjadi resisten terhadap antibiotik 
, sehingga jika timbul infeksi kembali tidak 
dapat diobati dengan antibiotik yang sama, 
atau harus dalam dosis yang lebih tinggi . 
Untuk menurunkan resiko terjadinya hal-
hal tersebut, maka  diperlukan pengobatan 
tradisional, diantaranya  yaitu dengan cara 
pengobatan dari tumbuh-tumbuhan. 
Salah satu tanaman yang berkhasiat 
sebagai obat adalah sirih merah (Piper 
crocatum). Zat aktif yang diduga sebagai 
antibakteri yang  terdapat dalam daun sirih 
merah diantaranya adalah alkaloid, tanin 
dan minyak atsiri (Puspitasari dalam 
Juliantina F, 2010).  
Penelitian Siswanto (2004) 
menunjukkan bahwa tanin dapat digunakan 
untuk membunuh bakteri Streptococcus 
pyogenes dan Pasteurella multocid, 
sedangkan hasil penelitian yang dilakukan 
Juliantina dkk (2010) bahwa ekstrak etanol 
sirih merah mempunyai efek anti bakteri 
terhadap bakteri yang bersifar gram positif 
dan bakteri yang bersifat gram negatif dan 
menurut Sudewo, B (2005), daun sirih 
merah mampu mengatasi radang pada 
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paru, tenggorokan, gusi, payudara, hidung 
berdarah dan batuk berdarah. 
ISPA  meliputi proses radang akut 
yang melibatkan hidung, sinus paranasal, 
ruang telinga tengah, orofaring dan tonsil, 
jaringan peritonsile atau retrofaring, dan 
daerah laringo-epiglotis (Shulman, 1994). 
Salah satu penyakit saluran pernafasan 
yang banyak diderita adalah radang 
tenggorokan (faringitis).  
Radang tenggorokan merupakan 
penyakit yang pernah dirasakan oleh 
hampir semua orang, yang disebabkan oleh 
bakteri Streptococcus pyogenes. 
Peradangan yang sangat hebat dapat 
menyebabkan angina ludwing (radang 
dasar mulut yang berat disertai 
pernanahan) sehingga akan menghambat 
aliran udara yang masuk melalui saluran 
pernafasan. Infeksi bakteri Streptococcus 
pyogenes yang tidak diobati dapat 
menimbulkan demam reumatik akut. Oleh 
karena itu, dapat dilakukan pengobatan 
dengan antibiotik seperti eritromisin, 
penisilin, ataupun tetrasiklin untuk 




Jenis penelitian ini adalah 
eksperimen, dengan dua variabel: 1. Waktu 
kontang atau lamanya kontak antara 
bakteri Streptococcus pyogenes  dengan air 
rebusan daun sirih merah,  2.  Konsentrasi 
air rebusan daun sirih merah. Variabel 
terikat pada penelitian ini adalah 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes.  Rancangan Randomized 
Controlledtrial yaitu melakukan tritmen, 
kemudian efeknya diukur pada akhir 
penelitian,  dengan 10 konsentrasi air 
rebusan sirih merah (10%, 20%, 30%, 
40%, 50%, 60%,70%, 80%, 90%, dan 
100%), dan 6 level waktu kontak (60”, 
120”, 180”, 240”, 300” dan 360”), 
sehingga jumlah perlakuan adalah 60 yang 
diulang sebanyak 3 kali , sehingga total 
perlakuan berjumlah 180. Metoda 
penelitian ini adalah metoda cawan tuang.  
di pipet 1 ml air rebusan daun sirih merah 
dari masing-masing konsentrasi 
dimasukkan ke dalam 1 ml suspense 
bakteri Streptococcus pyogenes dan 
dihitung lamanya waktu kontak yaitu 
selama 60”, 120”, 180”, 240”, 300”, 
360”.Campuran air rebusan  daun sirih 
merah dengan suspense bakteri, dituang 
pada    media Blood Agar Plate, kemudian 
diinkubasi pada suhu 37oC selama 24 jam. 
Penelitian dilakukan di Laboratorium 
Bakteriologi Jurusan Analis Kesehatan 
Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang, dari 
bulan September 2010 sampai dengan 
November 2010. Pengumpulan data 
dilakukan dengan cara menghitung jumlah 
koloni bakteri yang tumbuh pada media  
Blood Agar plate. Data yang diperoleh 
diolah menggunakan ragam multivariat 
dua faktor dengan  uji anova (analysis of 
varians) dan apabila ada perbedaan 
dilanjutkan dengan uji beda nyata terkecil 




Setelah dilakukan penelitian maka 
hasil yang didapatkan  dari masing-masing 
perlakukan  pada tabel sidik ragam berikut 
ini: 
 
Tabel 1: Daftar Sidik Ragam Jumlah 
Koloni Bakteri S.Pyogenes 
Setelah Diberi Air  Rebusan Daun 
Sirih Merah  (Piper Crocatum) 
Keterangan : ** = berbeda sangat nyata /signifikan 
 
Tabel 1 memperlihatkan bahwa F 
hitung > F tabel,  berarti air rebusan daun 
sirih merah (Piper crocatum), dan lamanya 
waktu kontang antara air rebusan daun 
sirih merah dengan   Streptococcus 
pyogenes, serta interaksi antara konsentasi 
dengan waktu kontak, berpengaruh 
terhadap pertumbuhan bakteri 













































Tabel 2:  Rata-Rata  Jumlah Koloni Bakteri 
Streptococcus  Pyogenes Setelah 
Diberi Air Rebusan Daun Sirih 






























      
10 446 304 197 185 157 128 1417 237  a 
20 296 86 86 81 69 41 659 144  b 
30 162 82 76 46 31 23 420 70  c 
40 84 64 64 29 18 12 271 46 d 
50 12 10 9 8 6 5 50 9e 
60 11 9 9 7 6 4 46 8 e 
70 11 8 8 7 6 3 43 8 e 
80 10 8 7 6 5 3 39 7 e 
90 7 7 5 5 4 1 29 5 e 
100 5 5 3 3 2 0 18 3 e 



























Keterangan: Angka-angka pada kolom yang di 
ikuti oleh huruf kecil yang sama  
adalah  tidak berbeda  nyata pada 




Konsentrasi air rebusan daun sirih 
merah 10% sampai dengan 100%, dapat 
menghambat pertumbuhan bakteri 
Streptococcus pyogenes, yang ditandai 
dengan menurunkan jumlah koloni bakteri 
Streptococcus pyogenes dibandingkan 
dengan kontrol (Tabel 1). Hal ini sesuai 
dengan hipotesa, bahwa air rebusan daun 
sirih merah  mampu menghambat 
pertumbuhan bakteri  Sreptococcus  
pyogenes penyebab infeksi saluran 
pernafasan akut (ISPA). Pada tabel 2 dapat 
diamati bahwa makin besar konsentrasi air 
rebusan daun sirih merah yang diberikan 
pada bakteri Streptococcus pyogenes, 
maka  makin banyak bakteri Streptococcus 
pyogenes yang dapat dihambat 
pertumbuhannya, sehingga jumlah koloni 
yang terdapat pada media perbenihan 
jumlahnya berkurang. Kemampuan air 
rebusan daun sirih merah dalam 
menghambat pertumbuhan bakteri 
Streptococcus pyogenes, dapat disebabkan 
karena zat anti bakteri yang dikandungnya 
yaitu; senyawa flavonoid, alkaloid, 
polifenolat, tanin, dan minyak atsiri 
(Puspitasari dalam Sudewo, 2008).  
Menurut Gunawan (2000), cara kerja 
flavonoid dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri adalah,  dengan cara 
membentuk senyawa kompleks terhadap 
protein extraseluler yang mengganggu 
integritas membran sel bakteri. Sedangkan 
mekanisme alkaloid dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri adalah dengan  cara 
mengganggu komponen penyusun  
peptidoglikan pada sel bakteri, sehingga 
lapisan dinding sel tidak terbentuk secara 
utuh, dan menyebabkan kematian sel 
tersebut (Juliantina, 2009). 
Tanin adalah salah satu antioksidan 
berjenis polifenol yang mencegah atau 
menetralisasi efek radikal bebas  (Shinya, 
2007).  Tanin diduga dapat mengkerutkan 
dinding sel atau membran sel  bakteri 
sehingga mengganggu permeabilitas sel  
bakteri itu sendiri, akibatnya sel bakteri 
tidak dapat melakukan aktivitas hidup, 
sehingga pertumbuhannya terhambat atau 
bahkan mati (Ajizah, 2004). 
 Minyak atsiri berperan sebagai 
antibakteri dengan cara mengganggu 
proses terbentuknya membran atau dinding 
sel sehingga tidak terbentuk atau terbentuk 
tidak sempurna. Minyak atsiri yang aktif 
sebagai antibakteri pada umumnya 
mengandung gugus fungsi hidroksil  (OH-) 
dan karbonil. Turunan fenol berinteraksi 
dengan sel bakteri melalui proses adsorpsi 
yang melibatkan ikatan hidrogen. Pada 
kadar rendah terbentuk kompleks protein 
fenol dengan ikatan yang lemah dan segera 
mengalami peruraian, diikuti penetrasi 
fenol ke dalam sel dan menyebabkan 
presipitasi serta denaturasi proteindari 
bakteri, pada kadar tinggi fenol 
menyebabkan koagulasi protein dan sel 
membran mengalami lisis dan akhirnya sel 
bakteri mati (Juliantina, 2009). 
Setelah dianalisa dengan uji 
Duncan’s, didapatakan bahwa konsentrasi 
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air rebusan sirih merah 10% sampai 40%  
memperlihatkan kemampuan yang  
berbeda nyata dalam  menghambat 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes dengan konsentrari 50%, 60%, 
70%, 80%, 90% dan 100%  (tabel 2). Hal 
ini dapat disebabkan karena, anti bakteri 
yang terdapat dalam air rebusan daun siri  
merah konsentrasi 50%  sampai dengan 
100% lebih banyak dibandingkan dengan 
10 %, 20%, 30% dan 40%, sehingga 
kemampuannya dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes  lebih besar. Menurut Gunawan, 
(2000), anti bakteri yang terdapat pada 
daun sirih merah (Piper crocatum) yaitu 
flavonoid, yang  membentuk senyawa 
kompleks terhadap protein extraseluler 
dapat mengganggu integritas membran sel 
bakteri, dimana semakin banyak 
konsentrasi flavonoid semakin besar 
kemampuannya dalam mengganggu 
integritas (keutuhan) membran sel bakteri, 
sehingga semakin banyak sel bakteri yang 
mati. Dimana kerusakan dinding sel 
menyebabkan terhambatnya pertumbuhan 
bakteri sehingga bakteri akan mati.    
Konsentrasi air air rebusan daun sirih 
merah konsentrasi 50%, 60%, 70%, 80%, 
90% dan 100%,  mempunyai kemampuan 
yang berbeda dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes, dimana konsentrasi air rebusan 
daun siririh merah 100% paling  besar 
kemampuannya dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes, namun setelah diuji dengan 
Duncan’s, hasilnya tidak berbeda nyata 
antara konsentrasi 50% sampai dengan 
100%. Hal ini dapat disebabkan karena, 
kandungan anti bakteri flavonoid, tanin, 
minyak atsiri dan alkaloid  konsentrasi air 
rebusan daun sirih merah 50% sudah 
efektif dalam menghambat  pertumbuhan 
bakteri Streptococcus pyogenes, karena 
dinding sel bakteri Streptococcus pyogenes 
yang bersifat gram positif lebih sederhana, 
yakni hanya terdiri dari peptidoglikan dan 
asam teikhoat (Jawetz, 2005), sehingga 
lebih mudah bagi anti bakteri yang terdapat 
dalam air rebusan daun sirih merah dalam 
merusak dinding sel bakteri tersebut. Jadi  
konsentrasi  air rebusan daun sirih merah 
50% sudah obtimal dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes, sehingga kemampuannya 
mengganggu komponen penyusun dinding 
sel bakteri (peptidoglikan), tidak begitu 
berbeda dengan konsentrasi 60% sampai 
100%, sehingga jumlah bakteri yang  dapat 
bertahan hidup hampir sama, atau bakteri 
yang mati jumlahnya hampir sama.  
Lamanya  waktu  kontak   antara air 
rebusan daun sirih merah dengan bakteri 
Streptococcus pyogenes, dapat 
menghambat pertumbuhan bakteri 
Streptococcus pyogenes, dimana waktu 
kontak 60 detik berbeda nyata dengan 
waktu kontak 120 detik sampai dengan 360 
detik. Dimana makin lama waktu kontak 
antara bakteri Streptococcus pyogenes 
dengan air rebusan daun sirih merah, 
makin banyak bakteri yang mati, atau 
jumlah bakteri yang hidup semakin 
berkurang, karena makin lama waktu 
kontak antara air rebusan daun sirih merah 
dengan bakteri Streptococcus pyogenes, 
maka semakin lama  antibakteri yang 
terdapat dalam air rebusan daun sirih 
merah ( tanin, minyak atsiri,  flavanoit dan 
alkaloid) kontak dengan dinding sel bakteri 
(peptidoglikan). Hal ini memberi 
kesempatan yang besar bagi anti bakteri 
yang terdapat pada air rebusan daun sirih 
merah untuk  merusak peptidoglikan dari 
bakteri Streptococcus pyogenes, sehingga 
mengganggu pertumbuhan bakteri, dan 
akhirnya  bakteri banyak yang mati, maka   
jumlah koloni bakteri makinsedikit jika 
waktu kontak makin lama (Gambar 2).  
Waktu kontak  300 detik tidak 
berbeda nyata dengan waktu kontak  360 
detik (Tabel 2), dimana waktu kontak 300 
detik sudah efektif dalam menghambat  
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes, karena  bahan anti bakteri yang 
terdapat dalam air rebusan daun sirih 
merah, yaitu plavonoid, alkaloid dan 
minyak atsiri sudah obtimal dalam 
merusak peptidoglikan dari sel bakteri.  
Interaksi antara konsentrasi dengan 
lamanya waktu kontak air rebusan daun 
sirih dengan bakteri Streptococcus 
pyogenes, mulai dari konsentrasi 10% 
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selama 60 detik, sudah dapat menghambat 
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes, dibandingkan dengan kontrol 
(tanpa perlakuan), jumlah koloni bakteri 
berkurang dari 552 koloni menjadi 446 
koloni, namun setelah dianalisa dengan uji 
Duncan’s pada peluang 5%, air rebusan 
daun sirih merah sudah  efektif dalam 
menghambat pertumbuhan bakteri 
Streptococcus pyogenes adalah interaksi 
konsentrasi 50% dengan waktu kontak 60 
detik (Tabel 3). Hal ini dapat disebabkan 
karena  bakteri Streptococcus pyogenes 
bersifat Gram Positif, dimana dinding sel 
bakteri yang bersifat gram positif lebih 
sederhana, yakni hanya terdiri dari 
peptidoglikan dan asam teikhoat (Jawetz, 
2005), sehingga lebih mudah bagi anti 
bakteri yang  terdapat dalam air rebusan 
daun sirih merah untuk merusaknya, yang 
mengakibatkan pertumbuhan bakteri 
terganggu, akhirnya bakteri mati, 





Konsentrasi air rebusan daun sirih 
merah (Piper crocatum) yang efektif 
dalamu menghambat pertumbuhan bakteri 
Streptococcus pyogenes penyebab ISPA 
adalah konsentrasi 50%. 
Lamanya waktu kontak antara air 
rebusan daun sirih merah dengan bakteri 
Streptococcus pyogenes yang efektif, 
dalam menghambat pertumbuhan bakteri 
Streptococcus pyogenes penyebab ISPA, 
adalah 300 detik. 
Interaksi antara konsentrasi dan 
lamanya waktu kontak air rebusan daun 
sirih merah dengan  bakteri Streptococcus 
pyogenes  yang efektif, dalam menghambat  
pertumbuhan bakteri Streptococcus 
pyogenes penyebab ISPA adalah 
konsentrasi 50% dengan waktu kontak 60 
detik. 
Perlu penelitian lebih lanjut tentangt 
pengaruh air rebusan daun sirih merah 
dengan  bakteri Gram  Negatif dan Gram 
Positif  yang lain, serta  penelitian lanjutan 




* Dosen pada Prodi D-III Analis  
Kesehatan,   Jurusan Analis Kesehatan 
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